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   1. A follow-up study was made on a series of patients with tumours of the bladder who 
were hospitalized during the period 1955-1959 at Surgical Clinic I of Sahlgrenska Sjukhuset 
Goteborg, Sweden. This series is intended for comparison with a series not yet concluded, at 
the same clinics where supervoltage therapy is now employed. 
   The prognosis is extremely poor not only for the T4 tumours, i.e. fixed tumours, but also 
for T3 tumours, i.e. with infiltration into the deep part of the muscular layer and/or with 
perivesical infiltration. The follow-up time for the series treated since 1962 with surgery and/ 
or supervoltage irradiation, is too short to allow a comparison with earlier series. However, 
it is already possible to state that a favourable effect can be observed in many cases of ad-
vanced carcinoma. In some cases where the regression was less satisfactory, the improvement 
was sufficient to allow cystectomy. 
   2. A functional studies in some types of ileo- and colo-cystoplasty are demonstrated along 
with their cystometrogram. 
   The improved and new types of intestinal bladder substitutes by avoiding urinary deviation 
to the abdominal wall may be of great advantage to the patients in many ways. For instance, 
the lessened risk of incontinence and the greater possibility to move about and carry on work 
are particularly important to the patient's morale.
最近膀胱癌 の頻度が増加す るにつれ て最 も適
当 な治療法を見つけ るために臨床 的な らびに基
礎的研究が ます ます盛 んに行 なわれ てい るに も
かかわ らず,進 展 した膀胱癌 に対 す る治療 はむ
しろ悲観的な ものであ る.し か し超 高圧放射 線
療法(Supervoltagetreatment)が行 な わ れ
るようになって以来 あ る程度進展 した膀胱癌 の
治療 もやや希望が 持 て るに 至 った(Smithers,
1953;MillerandJones,1962)。従 って 外科
的治療,放 射 線治療お よび両者 の合併 とい う治
療法 の適 応 と治療 結果を改めて考 えて見 る必要
があ る.こ の点で従来 主 として外科的 にのみ治
療 されていた1955年より1959年まで の膀胱癌 患






































第1表1955年 よ り1959年ま でに 治 療 した177例






























































募欝 未膿 羅灘 襲
T3す べての癌 放射線療法
19国177


















膀 胱 全捌 除 は若 し適 当な 尿 路 の再 建法 が 利 用 し得 る
な らば さ らに 頻 繁に 行 な わ れ るで あ ろ う.尿 管 を大 腸
に 吻 合す る 場 合 電 解 質 不 均衡 を 来す 危 険 は 最 も多 い
し,吻 合部 の 狭 窄 に よ る腎 不 全 あ るい は 上 行 感 染 に よ
る 腎 孟腎 炎 は しば しば 認 め られ る(FerrisandOde1,
1950;JacobsandStirling,1952).Colostomyと合
併 す るUreterocolicanastomosisおよ び 回腸 係蹄 を
用 い る 所 謂Brickerbladderはし1まし ば よ り 満 足 す
べ き もの で は あ るが,患 者 に とっ て 最 も好 ま しい 方 法
とは 言 い難 い.患 老 に 尿 道 よ りの排 尿 を可 能 とす る点
で 空置 回腸 また は 大 腸 を 尿 道 に 吻 合す る方 法 は よ り生
理 的 で あ る.し か し この 場 合 外括 約 筋 が 健 全 で な け れ
ば な らな い.IleocystoplastyおよびColocystoplasty
に 関 して 多 くの 方 法 が 試 み られ て い るが(Schlniedt,
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ス ウニーデ ン.イ エテボ リ大学,サ ールグ レ
ンス カ病院第1外 科におけ る1955年より1959年
までの5年間の177例の膀胱癌の治療成績を挙
げ,これに基づいて現在行なわれている超高圧
放射線を合併 した治療基準 を述べた.さ らに膀
胱全捌除術後の腸管による代用膀胱の機能にっ
エクマソ他:膀 胱腫瘍治療に関する1考察
いて膀胱内圧の点より考えて最も患老に便利で
あると思われる新 しい代用膀胱(回 腸膀胱形成
術の新 しい試み)に ついて述べた.
(共著者の一人中新井がサールグレソスカ病院でこ
の研究を行なう機会を与えられましたことに対し大阪
大学泌尿器科楠隆光教授に深甚なる謝意を捧げます)
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